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SAMMANFATTNING

Har massage av bröst påverkan på 
ammande kvinnors amningsproblem?

Amningsproblem har ett betydande
inflytande på amningserfarenheten hos
en kvinna som fött. Problem i amning kan
störa starten av bröstuppfödning och kan
leda till det nyfödda barnets tidiga
avvänjning från bröstuppfödning. De 
olika bröstmassagemetoderna minskade
smärta som kvinnor upplevt. Det är viktigt
att lindra smärta eftersom smärta i 
brösten har en betydande inflytande på
hur länge en kvinna är villig att fortsätta
amning. Ett proffs på vårdarbete väljer
och handleder bröstens massageteknik
till amman, och därför behövs det
utbildning på utförande och handledning
av bröstmassage. Det att bröstens
massageteknik var bristfälligt
rapporterade i undersökningarna, 
försämrade repeterbarheten av resultat. 
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Mjölkstockning, mjölkstas och bröstinfektion

• Massage av bröst kan minska symtom på
mjölkstockning, mjölkstas och bröstinfektion.

• Massage kombinerad med
kålbladsbehandling kan underlätta mjölkstas.

Tillväxt av mjölkmängd och utsipprande

• (Oketani-)massage av bröst kan öka
avsöndring av mjölk

• Hos kvinnor som fött för tidigt kan massage
av bröst före att mjölka med bröstpump öka
mjölkmängden som avsöndras. 

Världshälsoorganisationen (WHO) rekommenderar helamning till 6 månaders
ålder och fortsättning av delvis amning till 24 månaders ålder eller längre om
familjen önskar så1. Amning skyddar spädbarn mot många olika sjukdomar, och
har också konstaterats ha hälsofrämjande påverkningar på ammande kvinnor1-

4. Problem i amning, såsom sårnader i bröstvårtorna, mjölkstas, mjölkstockning
och bröstinfektion, följs ofta av för tidig avslutning av amning5-8. Man kan
förebygga för tidig avslutning av amning genom att stödja ammande kvinnor vid
amningsproblem genom att utnyttja olika vårdmetoder. Till exempel är lätt
massage av bröst en globalt använd vårdmetod, och den har enligt enstaka
undersökningar flera positiva påverkningar på amningsproblem.9 Man har
emellertid inte gjort allmänna vårdrekommendationer om olika
bröstmassagetekniker och deras amningsfrämjande påverkan.

Smärta

• Massage av bröst minskar smärta.

• I forskningen kom man fram till att smärtan
lättade oberoende av vilken massageteknik
som användes [Gua Sha-terapi, Oketani-
massage eller terapeutisk massage under
amningen (TBML = therapeutic breast
massage in lactation)]

• I en intervention hade massage av bröst
kombinerats med kålbladsbehandling, vilket
kan intensifiera smärtlindringen (i 
kålbladsbehandlingen sätter man vältvättade, 
kylskåpsbevarade kålblad på hela bröstet 3 
gånger dagligen 20 minuter åt gången).
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Evidenstipset grundar sig på en högklassig systematisk översikt som
publicerades 2019, vars syfte var att utforska hur bröstmassage påverkar
ammande kvinnors amningsproblem. Översikten omfattade 6 
undersökningar där sammanlagt 391 ammande kvinnor deltog. Kvaliteten
på studierna medtagna i översikten bedömdes vara bra. 
Kvalitetsbedömningen gjordes av två forskare som arbetade självständigt. 
Översiktens metodologiska genomförande beskrivs närmare i den
ursprungliga publikationen*. Kvaliteten på översikterna bedömdes enligt
JBI:s kriterier för bedömning av systematiska översikter**. 

Forskningsresultat kan användas i utbildning av social- och
hälsovårdsbranschens professionella. I Finland ges amningshandledning
av barnmorskor, hälsovårdare och sjukskötare vid vårdavdelningar och
rådgivningsbyråer för barnavård. 

I vårdarbete kan man utnyttja handledning av massageteknik vid lindring av 
mödrars bröstsmärtor, möjligtvis i att effektivisera mjölkutsöndring samt
lindring av symtom på bröstinfektion, mjölkstockning och mjölkstas. Man 
kan inkludera rekommendation och handledning av bröstmassage i 
amningshandledningen.
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Har massage av bröst påverkan på 
ammande kvinnors amningsproblem?
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